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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Praze rozhodl soudcem Tomasem Kocourkem v pravni véci zalobce: V
V., bytem x, proti zalovanému: Ministerstvo prace a socidlnich véci, se sidlem Na Pofi¢nim
pravu 1, Praha, o zalobé proti rozhodnuti Zalovaného ze dne 16.9. 2014, ¢j. MPSV-
UM/17216/14/4S-SCK, sp. zn. SZ/1185/2014/4S-SCK,

takto:

L Rozhodnuti Zalovaného ze dne 16.9. 2014, ¢&. MPSV-UM/17216/14/4S-SCK,
sp. zn. SZ/1185/2014/4S-SCK, se zruSuje avéc se vraci zalovanému
k dal$imu fizeni.

I1. Zadny z ucastniki m e m 4 pravo na ndhradu nékladu fizeni.

Odidvodnéni:
Vymezeni véci

Zalobce napadl Zalobou shora oznatené rozhodnuti Zalovaného a domaha se jeho
zru$eni. Zalovany timto rozhodnutim zménil rozhodnuti Utadu prace — krajské pobocky
v Piibrami (dale jen ,,spravni organ 1. stupné®) ze dne 5. 5. 2014, ¢j. 6884/2014/HOV, tak, ze
priznal zalobci od srpna 2014 piispévek na péci ve vysi 3.000 K& mésicné.

Zalovany v napadeném rozhodnuti uvedl, Ze podle posudku posudkové komise
Ministerstva prace a socidlnich véci (dale téz jen ,,posudkova komise MPSV®) ze dne
12. 8. 2014 nebylo mozné zdravotni stav zalobce do 11. 8. 2014 kvalifikovat jako dlouhodobé
nepfiznivy ve smyslu § 3 pism. ¢) zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ve znéni
ucinném od 1. 1. 2014 (dale jen ,,zakon o socidlnich sluzbach®). Od 12. 8. 2014 lze povazovat
zdravotni stav zalobce za dlouhodobé neptiznivy s tim, Ze je zavisly na pomoci jiné osoby ve
stupni I (lehka zavislost). Zalobce podle posudku neni schopen zvladat t¥i zakladni Zivotni
potieby (mobilita, péCe o zdravi a osobni aktivity) a vyzaduje kazdodenni mimotadnou péci
jiné osoby. Dne 29. 1.2014 utrpél zalobce Uraz, béhem tnora 2014 prob&hly opakované



hospitalizace k podrobnému vySetfeni a stanoveni zplsobu lécby, kterd byla zahijena
dne 1. 3. 2014. Ackoliv se jednalo o zavazné onemocnéni, nelze hodnotit zdravotni stav
zalobce jako dlouhodobé neptiznivy. Socidlni Setfeni bylo provedeno den pied ndstupem
hospitalizace k dalSimu vySetfeni. Nasledné byla provedena zachovna operace levé stehenni
kosti jako definitivni operacni vykon s pokracovanim chemoterapie od cervna 2014.
Posudkova komise konstatovala, Ze Zzalobce je schopen samostatné chiize o dvou
francouzskych holich (od ¢ervence 2014, predtim byl schopen chiize o dvou berlich, zadny
nalez nedoklada nutnost lokomoce na invalidnim voziku), samostatné se najist 1 napit, zvladat
hygienu i oblékani a vykon fyziologické potfeby. Potfebuje v§ak dopomoc pii péci o zdravi,
neni schopen zvladat zakladni zivotni potiebu osobni aktivity.

Obsah Zaloby a vyjadreni k Zalobé

Zalobce napadl rozhodnuti zalovaného z toho divodu, Ze posudkova komise, o jejiz
posudek zalovany opiel svlij zaver, neméla k dispozici potfebné podklady k vypracovani
posudku, tj. dokumentaci z ortopedie (FN Bulovka, onkoortopedie). Zachovny operacni
zakrok mneni definitivnim feSenim, nybrz jen provizornim. K definitivnimu feSeni
(). transplantaci odstranéné stehenni kosti) dojde nejdiive za 2 roky po dokonceni
onkologické 1éCby, tedy nejdiive na konci roku 2016. Jelikoz Zalovany dostatecné nezjistil
fakticky stav, nemohl si udé¢lat obrazek o tom, jak Zalobce miZe nebo nemuze zvladat
zakladni Zivotni potfeby, tedy konkrétné¢ zda v piipadé zdkladni Zivotni potieby oblékani
a obouvani miize Zalobce sam bez cizi pomoci obout a zout obuv. Dédle ma za to, zZe nebylo
prihlizeno k provedenému socidlnimu Setfeni ze dne 2. 4. 2014, které popisuje, v jakém
rozsahu jsou schopnosti zalobce postarat se o sebe omezeny. Rozhodnuti Zalovaného je
v ostrém rozporu se zjiSténimi uc¢inénymi pfi socidlnim Setfeni. Mél-1i Zalovany za to, Ze bylo
socialni Setfeni provedeno v nevhodnou dobu, mél si vyzadat provedeni nového socialniho
Setfeni, nikoliv zcela odhlédnout od zjisténi u€inénych pii prvnim socidlnim Setfeni. Bez
provedeného socialniho Setfeni nemuze mit posudkova komise ani zalovany dostatecné
informace o pfirozeném prostfedi zalobce. Bylo nespravné posouzeno zvladani zakladni
zivotni potieby télesné hygieny (zalobce se sdm bez pomoci nedostane do vany ani z vany).
Z rozhodnuti vyplyvéa, Ze Zalobce zvlada zakladni Zivotni potiebu stravovani, nebot’ je
schopen se sdm najist a napit. Nebylo vSak vzato do tvahy, ze neni schopen si sam jidlo
naservirovat, nebot’ zpiisob jeho pohybu vylucuje, aby si vzal talit a odnesl ho ke stolu nebo si
dosel pro ldhev vody. Rovnéz nebylo vzato do uvahy, zda je Zalobce schopen si stravu vybrat
— 1écba zalobce vyzaduje velmi pfisnou nizkobakterialni dietu, pfi niZ je tfeba se velmi dobie
orientovat ve slozeni potravin a technologii jejich pfipravy, ¢ehoz neni schopen. Proto
nemiize uréit, zda smi uréity pokrm konzumovat &i nikoliv. Zalobce dale namitl, Ze
posudkova komise v posudku neodtivodnila, pro¢ urcila za datum vzniku naroku na ptispevek
na péci srpen 2014.

Zalovany ve svém vyjadieni k zalobé uvedl, ze dne 14. 4. 2014 byl vydan posudek
o zdravotnim stavu (posouzeni stupné zavislosti), podle néhoz zdravotni stav zalobce
nepiedstavoval dlouhodobé nepftiznivy zdravotni stav ve smyslu § 3 pism. c¢) zakona
o socialni péci, ktery ma dle poznatkl 1€kaiské védy trvat déle nez 1 rok a ktery omezuje
duSevni, smyslové nebo fyzické schopnosti, coz ma dopad na péci o vlastni osobu
a sobéstacnost. Posudkova komise MPSV vydala dne 12. 8. 2014 posudek, podle n¢hoz je
zalobce osobou lehce zavislou pro nezvladani tfi zakladnich Zivotnich potiteb. Na zakladé¢
posouzeni celkové situace ma zalovany za to, ze zaloba neni ditvodna. Zdravotni stav Zalobce
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byl fadn¢ a objektivné pfezkouman, bylo piihlédnuto k nezvladanym zakladnim Zivotnim
potiebam v souladu s 1€karskymi nalezy.

Zalobce v replice upozornil na vysledek socialniho Setfeni ze dne 2. 4. 2014, podle
n¢hoz je Zalobce lezici, na nohy se viibec nepostavi, ma polohovaci postel, je do poloviny téla
v sadfe. Oblékani horni poloviny téla probihd s dopomoci, télesna hygiena s asistenci na
luzku, vykon fyziologické potieby také na lizku, péci o zdravi zajist'uje poskytovatelka péce.
Ze zpravy MUDr. D. z Fakultni nemocnice v Motole, Kliniky détské hematologie a onkologie
ze dne 25. 4. 2014 pak vyplyva, Ze v nasledujicich 12 mésicich, kdy bude probihat systémova
onkologicka 1écba, nelze ocekdvat zlepSeni mobility Zalobce. Jeho zdravotni postizeni
znemoziuje schopnost pohyblivosti a vyrazné omezuje pacientovu sebeobsluhu. Zalobce ma
za to, ze byl predlozen dostatek dikazii o tom, ze v dob¢ od 30. 1. 2014 do 21. 5. 2014 byl
v sadrovém lizku, tedy bez moznosti jakéhokoliv pohybu. Nebyl schopen jakychkoliv
béznych ukonli spojenych s hygienou, pfijmem potravy i tekutin, jakychkoliv osobnich
aktivit. Po operaci byl az do konce ¢ervna 2014 upoutan na ltizko a situace byla obdobna.
Narok Zalobce tak fakticky vznikl od 29. 1. 2014, pficemz Zadost o davku byla podana dne
24.2.2014. Od tohoto okamziku mél byt Zalobci pfiznan piispévek na péci.

Splnéni procesnich podminek a rozsah soudniho prezkumu

Soud ovéfil, ze zaloba byla podéna vcas, osobou k tomu opravnénou, po vycerpani
fadnych opravnych prostiedkll a splituje vSechny formalni nélezitosti na ni kladené. Jde tedy
o zalobu vécné projednatelnou.

Soud vychazel pti prezkumu zalobou napadeného rozhodnuti ze skutkového
a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani zalovaného [§ 75 odst. 1 zakona
¢. 150/2002 Sb., soudni tad spravni, ve znéni pozdéjSich predpisii (dale jen ,s. . s.)],
pficemz napadené rozhodnuti pfezkoumal v mezich uplatnénych zalobnich bodi, jimiz je
vazan (§ 75 odst. 2 véta prvni s. f. s.). Vady, k nimz by byl povinen ptihlédnout z moci
ufedni, soud neshledal.

Soud rozhodl o Zalobé bez jedndni, nebot oba ucastnici udélili s takovym postupem
implicitni souhlas (§ 51 odst. 1 s. 1. s.).

Skutkova zjiSténi vychazejici z obsahu spravniho spisu

Ze spravniho spisu soud zjistil, Ze dne 24. 2. 2014 podal Zalobce Zadost o piispévek na
péci s tim, ze poskytovatelem péce je matka zalobce I. V.

Dne 2. 4. 2014 provedl spravni organ I. stupné socialni Setfeni v bydlisti Zalobce.
Zjistil pii ném, Ze zalobce je leZici, na nohy se vitbec nepostavi, ma polohovaci postel, je do
pul téla v sadfe. K lékati jezdi s pomoci sanitky na lazku. Je orientovan ¢asem, mistem
1 osobou, komunikuje srozumitelné, plynule, pisemnou komunikaci zvlada. Vyzaduje
nizkobakterialni stravu, ji sdm na 10Zku. S pomoci si zvladne obléct horni ¢ast téla. Télesnou
hygienu zvladne jen s pomoci, probihd na lazku. K vykonu fyziologické potieby zalobce
vyuziva pomiicky (bazant), velkou potfebu vykonava na lizku na misu. Zalobce bere 1éky na
krev a proti zvraceni, pfipravuje je poskytovatelka. Pouziva pocita¢, ma individualni studijni
plan na gymnéziu. Kromé rodiny se s nikym nesetkava kvili snizené imunité. O domacnost



se stard poskytovatelka. Bydli v ptfizemnim rodinném domé ve stfedu obce, u vchodu je jeden
schod, jinak bez ptekazek. Zalobce je zcela odkazan na pomoc druhé osoby.

Dne 8. 4. 2014 zpracovala Okresni sprava socialniho zabezpeceni Beroun posudek
¢j. LPS/2014/852-BE_CSSZ. Podle posudku je zalobce ode dne 29. 1. 2014 1éCen pro
chondrosarkom levého femuru, je po prvni klfe chemoterapie, je postizen patologickou
frakturou stehenni kosti, generalizace onemocnéni nebyla prokazana. Zalobce je leZici pacient
se sadrovou fixaci levé dolni koncetiny a sddrovou spikou, pravdépodobné jsou dalsi obtize
spojené s dal$imi davkami cytostatik, oslabenim svalstva, ale jelikoz neni prokadzana
generalizace onemocnéni, tak po uplynuti rekonvalescence je mozno do roka ocekavat
zlepseni mobility. Nejedna se proto o dlouhodob& nepiiznivy zdravotni stav. Zalobce je
schopen zvladat vSechny zakladni zivotni potfeby a nevyzaduje kazdodenni pomoc, dohled
nebo péci jiné fyzické osoby.

Spravni orgén I. stupné rozhodnutim ze dne 5. 5. 2014, ¢j. 6884/2014/HOV, neptiznal
zalobci prispévek na péci, protoze Zalobce nepotiebuje z divodu dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu kazdodenni pomoc nebo dohled alespoit ve 3 oblastech zédkladnich
zivotnich potieb.

Zalobce podal proti rozhodnuti spravniho organu I. stupné odvolani, v némZ poukazal
pfedevsim na obsah protokolu o provedeném sociadlnim Setfeni, dle né¢hoz zalobce vyzaduje
neustaly dohled a pomoc pii zvladani sedmi zivotnich potteb. Je proto zcela nespravny zaveér
spravniho organu 1. stupné, Ze Zalobce nepotiebuje pomoc nebo dohled ani ve 3 oblastech
zékladnich zivotnich potfeb. Podivil se nad tim, jak by mohl zvladat n€které ze zdkonem
uvedenych Zivotnich potieb, kdyZ je upoutdn na lizku a fixovan v sadrové fixaci. Pfilozil
zpravu oSettujici Iékaiky MUDr. D., z niz vyplyva, ze postizeni je dlouhodobého charakteru a
minimalné nasledujicich 12 mésicli nelze ocekavat zlepseni. Poukazal na rozpor v posudku
OSSZ, v némz je uvedeno, ze zalobce je fixovan na lizku, na druhou stranu ho to nikterak
neomezuje v pohyblivosti. Je v ném dale pfipusténo, Ze se stav zalobce zhorsi kvili dal§im
davkam cytostatik, ovSem postizeni zalobce neni povazovano za dlouhodobé neptiznivy
zdravotni stav.

Dle pfilozené zpravy MUDr. D. ze dne 25. 4. 2014 je zalobce 1écen od 1. 3. 2014 na
Klinice détské hematologie a onkologie Fakultni nemocnice Motol pro rozsahly
chondroblasticky osteosarkom levého femuru. Kvili patologické fraktufe mé Zalobce
dlouhodobé sadrovou fixaci ve spice, kvili niZ je imobilni. I ptfes vyhledové planovany
zachovny ortopedicky vykon (resekce levého femuru s nddorem a ndhrada kosti autoStépem)
nelze v nasledujicich minimalné 12 mésicich ocekéavat zlepSeni mobility Zalobce. Zdravotni
postiZeni tudiz znemoziuje schopnost pohyblivosti a vyrazné¢ omezuje sebeobsluhu.

V odvolacim fizeni byl zdravotni stav zalobce posouzen posudkovou komisi MPSV,
detaSované pracovisté v Praze. Posudkovd komise vychdzela ze zdravotni dokumentace
praktického oSetfujiciho 1ékate MUDr. K., zdravotni dokumentace FN Motol,
hematoonkologie, zpravy MUDr. D. (klinika détské hematologie a onkologie) ze dne 25. 4.
2014 a 21. 2. 2014, zpravy MUDr. M. (ortopedie) ze dne 17. 7. 2014, socialniho Setfeni
provedeného spravnim organem I. stupné dne 2. 4. 2014. Zdravotni stav byl podle obsahu
ptedlozené¢ dokumentace (bez pfitomnosti zalobce) posouzen Clenem posudkové komise
MUDr. M., ortopedem. Posudkova komise dospéla k zavéru, Ze s ohledem na to, ze dne 21. 5.
2014 byl proveden definitivni operaéni vykon sklidnym pooperacnim pribéhem
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a s pokracovanim chemoterapie od cervna 2014, nejedna se o dlouhodobé neptiznivy
zdravotni stav ve smyslu zdkona o socialnich sluzbéach, a to ani ke dni podéani z&dosti o
prispévek, ani ke dni vydani rozhodnuti. Socidlni Setfeni bylo provedeno den pred nastupem
zalobce k hospitalizaci k dalSimu vySetfeni. Po zachovné operaci levé dolni koncetiny byl
zalobce schopen samostatné chtize o 2 berlich, dne 17. 7. 2014 mu byla doporucena chiize o
dvou francouzskych holich. Byl schopny se samostatné najist 1 napit, zvladat hygienu i
oblékani a vykon fyziologické potieby. Potieboval vSak dopomoc pii péci o zdravi, zvIasté pii
intenzivni rehabilitaci. Nebyl schopny zvladat zdkladni Zivotni potifebu v oblasti osobnich
aktivit. Ke dni jedndni posudkové komise je konstatovan dlouhodobé nepftiznivy zdravotni
stav a v jeho disledku nezvladnuti 3 zdkladnich zivotnich potieb — mobilita, péce o zdravi,
osobni aktivity. Ostatni zdkladni Zivotni potieby zalobce zvlada, péce o domacnost se u ngj
vzhledem k véku nehodnoti.

Zalobce ve vyjadieni ze dne 27. 8. 2014 uvedl, Ze nesouhlasi se zavérem posudkové
komise, ze do 11. 8. 2014 nepotieboval zadnou pomoc a zvladal veSkeré své potieby bez
pomoci, nebot’ z lékarskych zprav vyplyva, ze v dobé od 1. 2. 2014 do 21. 5. 2014 byl
v sadrovém lazku, bez moznosti jakéhokoliv pohybu. Zalobce v soucasnosti nezvlada
6 zakladnich zivotnich potieb, a to mobilitu (bez pomoci nevstane a neusedne, neujde
vzdalenost 200 m, nezvladd chiizi po schodech, nemlze pouzivat dopravni prostiedky),
stravovani (neni schopen si stravu naservirovat), oblékani a obouvani (bez pomoci se od pasu
dolt neoblece, ani neobuje), télesna hygiena (nevstoupi do vany ani sprchy, nohu v koleni
neohne, ve sprSe musi mit oporu, proto se sam neumyje), péce o zdravi (bez pomoci neni
schopen), osobni aktivity (neni schopen vykondvat aktivity obvyklé véku a prostiedi). Pfevoz
zalobce do mista jednani komise nebyl moZny, nabidku navstévy Zalobce v jeho prostiedi
komise nevyuzila.

Zalovany nasledné v zahlavi oznadenym rozhodnutim zménil rozhodnuti spravniho
organu . stupné a ptiznal zalobci od srpna 2014 ptispévek na péci ve vysi 3.000 K¢.

Posouzeni Zalobnich bodu
Podle § 3 pism. c¢) zdkona o socidlnich sluzbach je dlouhodobé nepriznivym

zdravotnim stavem zdravotni stav, ktery podle poznatkii lékarské védy trvd nebo ma trvat déle
nez 1 rok, a ktery omezuje funkcni schopnosti nutné pro zvladani zakladnich Zivotnich potreb.

Podle § 7 odst. 2 zakona o socialnich sluzbach narok na prispévek ma osoba uvedena
v § 4 odst. 1, ktera z duvodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu potrebuje pomoc jiné
fyzické osoby pri zvladani zdkladnich Zivotnich potreb v rozsahu stanoveném stupnem
zavislosti podle § 8, pokud ji tuto pomoc poskytuje osoba blizka.

Podle § 8 odst. 1 zdkona o socialnich sluzbach osoba do 18 let veku se povazuje za
zavislou na pomoci jiné fyzické osoby ve

a) stupni I (lehka zavislost), jestlize z ditvodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho
stavu neni schopna zvladat tri zakladni Zivotni potieby,

b) stupni Il (stredné tezka zavislost), jestlize z duvodu dlouhodobé nepriznivého
zdravotniho stavu neni schopna zvladat ctyri nebo pét zakladnich Zivotnich potieb,

¢) stupni Il (tézka zavislost), jestlize z duvodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho
stavu neni schopna zvladat sest nebo sedm zakladnich Zivotnich potreb,
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d) stupni IV (uplna zavislost), jestlize z ditvodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho
stavu neni schopna zvladat osm nebo devét zakladnich Zivotnich potreb,
a vyzaduje kazdodenni mimoradnou péci jiné fyzické osoby.

Podle § 9 odst. 1 zakona o socidlnich sluzbach pri posuzovani stupné zavislosti se
hodnoti schopnost zvlddat tyto zakladni Zivotni potreby:

a) mobilita,

b) orientace,

¢) komunikace,

d) stravovani,

e) oblékani a obouvani,

) télesna hygiena,

g) vkon fyziologické potreby,

h) péce o zdravi,

i) osobni aktivity,

J) péce o domacnost.

Podle § 9 odst. 4 zdakona o socidlnich sluzbach pri hodnoceni schopnosti zvladat
zdkladni zivotni potreby se hodnoti funkcni dopad dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu
na schopnost zvlddat zdkladni Zivotni potreby,; pritom se neprihlizi k pomoci, dohledu nebo
péci, ktera nevyplyva z funkcniho dopadu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu.

Podle § 9 odst. 5 zdkona o socialnich sluzbach pro uznani zavislosti v prislusné
zakladni Zivotni potiebé musi existovat pricinna souvislost mezi poruchou funkcnich
schopnosti z divodu nepriznivého zdravotniho stavu a pozbytim schopnosti zvladat zdkladni
Zivotni _potrebu v prijatelném standardu. Funkcni schopnosti se hodnoti s vyuzivanim
zachovanych potencialii a kompetenci fyzické osoby a vyuzivanim bézné dostupnych pomiicek,
prostredkii, predmeétit denni potreby nebo vybaveni v domdcnosti, verejnych prostor nebo
s vyuzitim zdravotnického prostredku.

Podle § 10 zakona o socialnich sluzbach u osoby do 18 let véku se pri hodnoceni
schopnosti zvladat zdkladni Zivotni potreby podle § 9 odst. 1 a pri hodnoceni potieby
mimoradné péce porovnava rozsah, intenzita a ndarocnost péce, kterou je treba venovat
posuzované osobé se zdravotnim postizenim, s péci, kterou je tireba vénovat zdravé fyzické
osobé téhoz veku. Pri stanoveni stupné zavislosti u osoby do 18 let véku se neprihlizi
k potiebée péce, kterd vyplyva z véku osoby a tomu odpovidajicimu stupni biopsychosocialniho
vyvoje. Mimoradnou péci se rozumi péce, kterd svym rozsahem, intenzitou nebo ndarocnosti
podstatné presahuje péci poskytovanou osobé tehoz veku.

Podle § 13 odst. 1 a 2 zdkona o socialnich sluzbdach narok na prispévek vznikd dnem
splnéni podminek stanovenych v § 7 a 8. Narok na vyplatu prispevku vznika podanim Zadosti
o priznani prispevku, na ktery vznikl ndarok podle odstavce 1, neni-li Fizeni o jeho priznani
zahdjeno z moci uredni. Prispévek miize byt prizndn a vyplacen nejdrive od pocatku
kalendarniho mésice, ve kterém bylo zahdjeno fizeni o priznani prispévku.

Podle § 1 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb., k provedeni zdkona o socidlnich sluZbdch,
schopnost osoby zviladat zakladni Zivotni potieby se pro ucely stanoveni stupné zavislosti
hodnoti podle aktivit, které jsou pro jednotlivé zakladni Zivotni potreby vymezeny v priloze
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¢. I k této vyhlasce (odst. 1). Schopnost osoby zvladat zakladni Zivotni potreby pro ucely
stanoveni stupné zavislosti se hodnoti v prirozeném socialnim prostredi a s ohledem na vék
fyzické osoby (odst. 2). Pri hodnoceni schopnosti osoby zvlddat zdkladni Zivotni potieby se
hodnoti telesné struktury a telesné funkce dusevni, mentadlni, smyslové, obehové, dechové,
hematologické, imunologické, endokrinologické, metabolické, zazZivaci, vylucovaci,
neuromuskuloskeletalni, véetné hrubé a jemné motoriky, a funkce hlasu, reci a kize, a to ve
vztahu k rozsahu a tizi poruchy funkcnich schopnosti (odst. 3). Za neschopnost zvladani
zdkladni Zivotni potreby se povazuje stav, kdy porucha funkcnich schopnosti dosahuje uirovné
uplné poruchy nebo poruchy tézké, kdy i pres vyuzivani zachovanych potencialii a kompetenci
fvzické osoby a vyuzivani bézné dostupnych pomiicek, prostredkii, predmétu denni potieby
nebo vybaveni domdcnosti, verejnych prostor nebo s vyuzitim zdravotnického prostiedku
nelze zvladnout Zivotni potrebu v prijatelném standardu. Za neschopnost zvladani zakladni
Zivotni potreby se povazuje rovneéz stav, kdy rezim narizeny odbornym lékarem poskytujicim
specializované zdravotnické sluzby neumozZiiuje provadeni zdkladni Zivotni potreby
v prijatelném standardu (odst. 4).

Podle § 2 odst. 1 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. pri hodnoceni schopnosti osoby zvladat
zdkladni Zivotni potreby se posuzuje, zda z duvodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho
stavu je rozsah dusevnich, mentdlnich, télesnych a smyslovych funkcénich schopnosti
dostatecny k pravidelnému zvladani zakladni Zivotni potieby a zda je fyzickda osoba schopna
rozpoznat, provést a zkontrolovat sprdvnost zvladnuti zakladni Zivotni potreby. Pritom se
prihlizi k tomu, zda dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav trvale ovliviiuje funkcni schopnosti,
k vysledku rehabilitace a k adaptaci na zdravotni postiZeni.

Podle § 2a vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. pokud osoba neni schopna z ditvodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zvldadat alespon jednu z aktivit, kterd je pro schopnost zvlddat
zakladni Zivotni potiebu vymezena v priloze ¢. I k této vyhldsce, neni schopna zdkladni Zivotni
potirebu zvladat, a to bez ohledu na pricinu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu.
Podle § 2b vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. pokud osoba do 18 let véku nema z diivodu nizkého véku
a tomu odpovidajicimu stupni biopsychosocidlniho vyvoje jeste vyvinutou schopnost zvladat
nékterou ze zakladnich Zivotnich potieb nebo nékterou aktivitu, které jsou vymezeny v priloze
C. 1 k této vyhlasce, neni pro ucely posuzovani stupné zavislosti povazovana za osobu, kterd je
neschopna zakladni Zivotni potiebu zvladat. To neplati, pokud osoba z ditvodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu pri zvladani zadkladni Zivotni potieby nebo nékteré aktivity,
které jsou vymezeny v priloze ¢. 1 k této vyhlasce, vyzaduje kazdodenni mimoradnou péci jiné
fyzické osoby.

Podle § 2c vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. pri hodnoceni zdkladnich Zivotnich potieb pro
ucely stanoveni stupné zavislosti se zakladni Zivotni potreby, u nichz bylo zjisteno, Ze je osoba
z duvodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu neni schopna zvladat, scitaji.

Priloha 1 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. Vymezeni schopnosti zvladat zdkladni Zivotni
potieby
a) Mobilita: Za schopnost zvladat tuto zakladni Zivotni potiebu se povazuje stav, kdy osoba
je schopna zvladat vstavani a usedani, stoj, zaujimat polohy, pohybovat se chuzi krok za
krokem, popripadé is prerusovanim zastavkami, v dosahu alespon 200 m, a to i po
nerovném povrchu, chizi po schodech v rozsahu jednoho patra smerem nahoru i dolu,
pouzivat dopravni prostredky vcetné bariérovych.



-8 -

b) Orientace: Za schopnost zvladat tuto zakladni Zivotni potiebu se povazuje stav, kdy
osoba je schopna pozndvat a rozeznavat zrakem a sluchem, mit primeérené dusevni
kompetence, orientovat se casem, mistem a osobou, orientovat se v obvyklem prostredi
a situacich a primérené v nich reagovat.

¢) Komunikace: Za schopnost zvladat tuto zdkladni Zivotni potrebu se povazuje stav, kdy
osoba je schopna dorozumeét se a porozumeét, a to mluvenou srozumitelnou reci a psanou
zpravou, porozumét vSeobecné pouzivanym zakladnim obrazovym symbolum nebo
zvukovym signaliim, pouZivat bézné komunikacni prostredky.

d) Stravovani: Za schopnost zvladat tuto zdkladni Zivotni potrebu se povazuje stav, kdy
osoba je schopna vybrat si ke konzumaci hotovy ndpoj a potraviny, napoj nalit, stravu
naporcovat, naservirovat, najist se a napit, dodrzovat stanoveny dietni rezim.

e) Oblékani a obouvani: Za schopnost zvladat tuto zakladni Zivotni potrebu se povazZuje
stav, kdy osoba je schopna vybrat si obleceni a obuti primérené okolnostem, oblékat se
a obouvat se, sviékat se azouvat se, manipulovat s oblecenim v souvislosti s dennim
reZimem.

f)  Télesna hygiena: Za schopnost zvladat tuto zakladni Zivotni potiebu se povazuje stav, kdy
osoba je schopna pouzit hygienické zarizeni, myt si a osusovat si jednotlivé casti téla,
provadet celkovou hygienu, Cesat se, provadet ustni hygienu, holit se.

g) Wikon fyziologické potreby: Za schopnost zvladat tuto zdkladni Zivotni potiebu se
povazuje stav, kdy osoba je schopna vcas pouzivat WC, vyprdzdnit se, provést ocistu,
pouzivat hygienické pomiicky.

h) Péce o zdravi: Za schopnost zvidadat tuto zakladni Zivotni potrebu se povazuje stav, kdy
osoba je schopna dodriovat stanoveny lécebny rezim, provadét stanovend lécebna
a osetrovatelska opatieni a pouzivat k tomu potrebné léky, pomiicky.

i) Osobni aktivity: Za schopnost zvladat tuto zakladni Zivotni potrebu se povazuje stav, kdy
osoba je schopna vstupovat do vztahui s jinymi osobami, stanovit si a dodrzet denni
program, vykondvat aktivity obvyklé veéku a prostiedi jako napr. vzdélavani, zaméstnani,
volnocasové aktivity, vyrizovat své zaleZitosti.

j)  Péce o domacnost: Za schopnost zvladat tuto zakladni Zivotni potrebu se povazuje stav,
kdy osoba je schopna naklidat s penézi v ramci osobnich prijmi a domacnosti,
manipulovat s predmety denni potreby, obstarat si bézny nakup, ovladat bézné domaci
spotrebice, uvarit si teplé jidlo a napoj, vvkonavat bézné domaci prdace, obsluhovat topent
a udrZovat poradek.

Ditive, nez soud pfistoupi k vypotfaddani jednotlivych Zalobnich bodl, povaZzuje za
podstatné zdlraznit, Ze konstrukce ndroku na ptispévek na péci se opira o odborné otazky
z oboru posudkového I€kafstvi, jako napt. zda lze zdravotni stav Zzadatele o pfispévek
vyhodnotit jako dlouhodobé neptiznivy ve smyslu § 3 pism. c¢) zdkona o socidlni péci, zda
potieba Zadatele pomoci pii zvladani zékladnich Zivotnich potfeb je v pfi¢inné souvislosti
s dlouhodobé neptiznivym zdravotnim stavem. Vzhledem k tomu, Ze organ, ktery rozhoduje
o ptispévku na péc€i, nema k dispozici potiebné odborné kapacity z oboru posudkového
1ékatstvi, vytvaii zdkon dimyslnou konstrukeci vztahli mezi organy rozhodujicimi o Zadosti
o davku a posudkovymi organy. Ke zjisténi schopnosti zadatele zvladat zakladni Zivotni
potieby v pifirozeném socidlnim prostfedi se provadi socidlni Setfeni (§ 25 odst. 1 zékona
o socialnich sluzbach), které provadi socialni pracovnik spravniho orgénu I. stupné a které je
vyznamné pro stanoveni stupné zavislosti. Stupeni zavislosti zadatele pak stanovi okresni
sprava socidlniho zabezpeceni, ktera vychdzi ze zdravotniho stavu Zadatele dolozeného
nalezem vydanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb, z vysledka socialniho Setfeni a zjiSténi
potteb osoby, poptipadé z vysledki funkcénich vySetieni a z vysledkli vlastniho vySetfeni
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posuzujiciho lékafe (§ 25 odst. 2 a 3 zdkona o socidlnich sluzbach). V piipadé¢ podani
odvolani posuzuje stupen zavislosti Ministerstvo prace a socidlnich véci (§ 28 odst. 2 zakona
o socialnich sluzbach), které za tim ucelem zfizuje jako své orgdny posudkové komise
(§ 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socidlniho zabezpeceni).

Zalobce pozadal o piiznani piispévku na pé¢i dne 24. 2. 2014 a podle § 13 odst. 2
zékona o socidlnich sluzbach by mu vznikl timto dnem narok na vyplatu davky, paklize by
k tomuto dni byly splnény vSechny hmotnépravni pfedpoklady vzniku naroku na déavku
upravené v § 13 odst. 1 zdkona o socialnich sluzbach. Zalovany v napadeném rozhodnuti
dospél k zavéru, ze podminky vzniku néaroku na pfispévek na péci byly splnény az od
12.8.2014. V dob¢ od 1. 2. 2014 do 11. 8. 2014 nebyl zdravotni stav dlouhodobé neptiznivy
ve smyslu § 3 pism. ¢) zdkona o socidlnich sluzbach. Od 12. 8. 2014 se jedna o dlouhodobé&
nepiiznivy zdravotni stav s tim, Zze Zalobce neni schopen zvladat tfi zdkladni Zivotni potieby
a vyzaduje kazdodenni mimofadnou péci jiné€ osoby.

Soud se nejprve zabyval zalobnimi body obsazenymi v Zalob¢ ve vztahu k obdobi od
podani zadosti o ptispévek (24. 2. 2014) do 11. 8. 2014, za néz nebyl pfiznan zalobci narok na
prispévek na péci vibec z diivodu, ze zdravotni stav Zalobce nebylo mozné hodnotit jako
dlouhodobé nepiiznivy. Zalobce predeviim namita, Ze rozhodnuti Zalovaného je v tomto
ohledu neptezkoumatelné, nebot’ z ného nelze zjistit, z jakych konkrétnich divodi mu byl
pfiznan narok az od 12. 8. 2014, kdyz jiz ze zpravy MUDr. D. ze dne 25. 4. 2014 vyplyva, ze
po dobu nasledujicich 12 mésicti nelze ocekavat zlepSeni mobility Zalobce.

V fizeni pfed spravnim organem I. stupné€ se k charakteru zdravotniho stavu Zalobce
z pohledu § 3 pism. c¢) zdkona o socialnich sluzbach vyjadiil posudkovy lékai Okresni spravy
socidlniho zabezpeceni Beroun v posudku ze dne 8. 4. 2014, ¢j. LPS/2014/852-BE_CSSZ,
podle néhoz se nejednd o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav, nebot’ vzhledem k tomu, ze
nebyla prokdzéna generalizace onemocnéni, lze po uplynuti rekonvalescence ocekavat
zlepSeni mobility do jednoho roku. Spravni orgdn I. stupné se ve svém rozhodnuti k této
otazce vilbec nevyjadfil, zddost zamitl z davodu, Ze dle posudku zalobce nevyzaduje z davodu
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu kazdodenni pomoc nebo dohled alesponi ve
3 oblastech zékladnich zivotnich potfeb. V odvolani Zalobce namitl, ze dle ptilozené zpravy
MUDr. D., kterad je jeho oSetfujici 1ékatkou ve FN Motol, je jeho postizeni dlouhodobého
charakteru a minimalné¢ v nésledujicich 12 mésicich nelze ocekéavat zlepSeni. Vyslovné
namitl, Ze se jednd o dlouhodoby stav, nikoliv o stav kratkodobého ¢i ptrechodného
charakteru. Poukézal rovnéz na to, ze dle posudku OSSZ Beroun Ize ocekavat dalsi obtize
spojené s dal$imi davkami cytostatik; zavér posudku OSSZ, Ze nejde o dlouhodobé
nepiiznivy zdravotni stav, je s timto v rozporu.

V odvolacim fizeni se k charakteru zdravotniho postizeni zhlediska jeho
dlouhodobosti vyjadtila posudkova komise MPSV, kterd dospéla k zavéru, ze teprve ode dne,
kdy posudkova komise jednala (12. 8. 2014), je zdravotni stav Zzalobce dlouhodobég
neptiznivy. V posudku vsak tento zaver neodiivodnila. Byt posudkova komise MPSV uvodila
odstavec, v némz formulovala zavér o tom, Ze do 11. 8. 2014 neslo o dlouhodobé& neptiznivy
zdravotni stav, slovy ,,z téchto duvodii“, kterd patrné odkazuji na predchdzejici odstavec,
nelze z ného seznat, o které diivody se jednd. Na Zadném misté posudku neni uvedeno, proc se
az do 11. 8. 2014 nejednalo o dlouhodob¢ neptiznivy zdravotni stav ve smyslu § 3 pism. c)
zékona o socidlnich sluzbach. V posudku neni vysvétleno, pro¢ jako hrani¢ni datum bylo
zvoleno datum jednani posudkové komise (12. 8. 2014), tedy v ¢em se situace k tomuto dni
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natolik zmeénila, Ze jiz lze stav zalobce povazovat za dlouhodobé neptiznivy. Z celkového
ladéni posudku naopak vyplyva, Zze se situace zalobce zlepSuje, nebot’ byl proveden
definitivni (zadchovny) operacni vykon s dobrym pooperaénim pribéhem a uspokujicimi
vysledky rehabilitace, zalobce jiz chodi o dvou francouzskych holich. Z posudku nelze zjistit,
na zakladé¢ jakych skutec¢nosti (odborné tvahy) nebylo mozno povazovat predchozi zdravotni
stav za dlouhodobé& neptiznivy, byt byla dolni polovina téla Zalobce imobilizovana v sadrové
spice, nebyl jesté proveden definitivni zakrok.

Zalovany v napadeném rozhodnuti nikterak neodtivodnil sviij zavér o tom, Ze
u zalobce 1ze hovoftit o dlouhodobé neptiznivém zdravotnim stavu az od 12. 8. 2014, pouze
ocitoval pfislusnou pasdz posudku posudkové komise MPSV. V zdsadé¢ neni mozno
zalovanému vytykat, Zze se omezuje pouze na citovani ¢asti posudku, neptidava zadné vlastni
argumenty. Otazka, zda zdravotni stav zalobce je dlouhodobé neptiznivy ve smyslu § 3 pism.
¢) zakona o socialnich sluZbach, je ryze odborného charakteru. Zalovany proto musi pfi jejim
posouzeni vychdzet ze shroméazdénych odbornych podkladi (posudek OSSZ Beroun, posudek
posudkové komise MPSV). V fizeni o piispévku na péci jde o stézejni podklady pro vydani
rozhodnuti, spravni organy je vSak musi hodnotit jako jakékoliv jiné dikazy. Posudky
o zdravotnim stavu pak piedev§im musi podrobit testu uplnosti a presvédcivosti (viz rozsudek
NSS ze dne 30. 9. 2009, ¢j. 4 Ads 50/2009 — 63). Posudek musi byt odiivodnén s odkazem na
dolozeny nalez oSettujiciho I¢kare, vysledek socidlniho Setfeni, vysledek funkcénich vysetieni
a vysledek vlastniho vySetfeni posuzujiciho lékafe a zavér, ze zdravotni stav zalobce neni
dlouhodobé¢ neptiznivy, musi byt piesvédcivé odiivodnén. Pokud zpracovany posudek neni
uplny ¢i presvédcivy, mize si spravni organ vyzadat jeho doplnéni, popt. zpracovani posudku
u jiné posudkové komise MPSV, popft. ustanovit znalce z oboru zdravotnictvi - posudkové
1ékatstvi. Dokud spravni organ nema naleZité zjistén skutkovy stav véci na zakladé uplného
a presvédéivého posouzeni zdravotniho stavu zadatele, nemlZe vydat rozhodnuti, nebot’ by
tim byl poruSen § 3 zékona ¢. 500/2004 Sb., spravni tad, ve znéni pozdéjsich predpist (dale
jen ,,spravni fad*).

Z posudku posudkové komise a potazmo ani z rozhodnuti Zalovaného nelze seznat,
z jakého divodu nebylo mozné az do 12. 8. 2014 povazovat zdravotni stav Zalobce za
dlouhodobé¢ neptiznivy. Tento pravni pojem se dle legalni definice obsazené v § 3 pism. c)
zakona o socidlnich sluzbach skladd ze dvou kumulativnich podminek — 1) zdravotni stav
podle poznatkt l¢katské védy trvd nebo ma trvat déle nez 1 rok (podminka casovd), 2)
zdravotni stav omezuje funkéni schopnosti nutné pro zvladani zékladnich Zivotnich potieb
(podminka neptiznivého dopadu zdravotniho stavu na zvladani zékladnich zivotnich potieb).
Z posudku OSSZ je zfejmé, ze ke dni posouzeni OSSZ Beroun nebyla splnéna podminka
pfedpokladané délky trvani zdravotniho stavu nejméné 1 rok. Z posudku posudkové komise
MPSYV neni ziejmé, kterd z podminek nebyla az do 11. 8. 2014 splnéna.

Zalobce kodvolani pfilozil zpravu MUDr. D. ze dne 25. 4. 2014, vniz je
konstatovano, ze Zalobce je imobilni, pro patologickou frakturu ma dlouhodobé sddrovou
fixaci ve spice. V nasledujicich minimdlné¢ 12 mésicich, kdy bude probihat systémova
onkologicka 1é¢ba, nelze ocekavat zlepSeni mobility zalobce. V posudku posudkové komise
MPSYV je tato zprava uvedena jako podklad pro vypracovani posudku (str. 2), v posudku neni
obsah zpravy dale citovan. Posudek se sobsahem zprdvy, zniz plyne, Ze Zzalobce je
v disledku svého zdravotniho stavu omezen minimélné v jedné zakladni Zivotni potiebé
(mobilita), a to vyhledové po dobu nejméné dalSich 12 mésict, nikterak nevypotadava,
ackoliv jde o zpravu z pohledu § 3 pism. c¢) zdkona o socidlnich sluzbach relevantni (je
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vystavena oSetfujici lékaikou z Kliniky détské hematoonkologie a onkologie FN Motol
a vyjadiuje se k naplnéni obou ¢asti pojmu dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav).

Soud tedy uzavira, Ze posudek posudkové komise MPSV neni ptresvédCivym
podkladem pro zavér zalovaného, ze zdravotni stav zalobce az do 11. 8. 2014 nenaplioval
defini¢ni znaky dlouhodobé& neptiznivého zdravotniho stavu dle § 3 pism. c) zdkona
o socidlnich sluzbach. Zalovany i za této situace, aniz zjistil skutkovy stav véci, o némz
nejsou divodné pochybnosti, rozhodl o odvolani zalobce, ¢imz zatizil tizeni vadou, kterad
mohla mit vliv na zdkonnost jeho rozhodnuti. Nadto se Zalovany v napadeném rozhodnuti
nikterak nevyporadal s odvolaci namitkou zalobce, ktery namital, ze jeho zdravotni stav je
dlouhodobé nepiiznivy. Zalovany se s touto odvolaci namitkou nemohl vypotadat vlastni
uvahou, nebot’ nedisponuje potiebnymi odbornymi znalostmi, nicméné akceptoval jako
podklad pro vydani rozhodnuti vtomto sméru zcela neptesvédCivy posudek posudkové
komise MPSV. Tento posudek, ani rozhodnuti Zalovaného se nijak nevyporadavaji s odvolaci
namitkou Zalobce. Rozhodnuti Zalovaného tak je soucasné nepiezkoumatelné pro nedostatek
diivodil. Zalobni bod je diivodny.

V dalsi ¢asti se soud zaméiil na Zalobni body, které se tykaji hodnoceni zdravotniho
stavu Zalobce a predevSim pak stupné zavislosti na péci jiné osoby v dobé od 12. 8. 2014.
Zalovany dospél k zavéru, Ze poéinaje dnem 12. 8. 2014 lze povazovat zdravotni stav Zalobce
za dlouhodobé nepfiznivy s tim, Ze je lehce zavisly na péci tieti osoby, nebot’ nezvlada bez
pomoci vykon t#i zakladnich Zivotnich potieb. Zalobce napada zavér zalovaného o stupni
zavislosti na péci jiné osoby, nebot’ mé za to, Ze neni schopen bez pomoci vykonat ¢innosti
zatazené celkem do Sesti zékladnich zivotnich potieb.

Jak soud uvedl jiz vySe, pii zjiStovani stupné zavislosti je urCujici posouzeni
zdravotniho stavu posudkovym lékatem OSSZ (v fizeni pfed spravnim orgdnem I. stupn¢)
a posouzeni posudkovou komisi MPSV (v fizeni o odvolani). Podkladem pro vypracovéani
posudku je zdznam o provedeném socidlnim Setfeni. Socidlni Setfeni m4 v tomto procesu
nezastupitelny vyznam, nebot’ jeho podstatou je zhlédnuti Zadatele o prispévek zaméstnancem
(odborné zpiisobilym) spravniho organu I. stupné v jeho pfirozeném prostiedi. Pfi socidlnim
Setfeni se tedy zjistuje, jaké konkrétni ukony Zalobce fakticky neni schopen provést bez
pomoci, jakou miru pomoci potiebuje a s jakou frekvenci. Socialni Setieni, které spravni
organ [. stupné v dané véci provedl dne 2. 4. 2014, vyzniva jednoznacné ve prospéch zalobce,
nebot’ doklada zna¢nou miru zavislosti Zalobce na péci jiné osoby (bez pomoci neni schopen
téchto zakladnich zivotnich potfeb: mobilita, oblékani a obouvani, té€lesna hygiena, vykon
fyziologické potieby, péce o zdravi, osobni aktivity). Posudkovy lékat OSSZ Beroun dospél
k zavéru, aniz osobn¢ Zalobce vySettil, ze zalobce neni vlibec zavisly na péci jiné osoby, je
schopen zvladat vSechny zékladni Zivotni potfeby a nevyzaduje kazdodenni pomoc, dohled
nebo péci jiné osoby. Posudek se nikterak nevypotradava s vysledkem socialniho Setfeni, ktery
se vyznamng¢ li§i. Posudkova komise MPSV rovnéz nepftistoupila k vysetieni zalobce, osobné
ho nezhlédla, posudek vypracovala pouze na zdklad€ zdravotni dokumentace. V posudku jsou
reprodukovana zjisténi u€inéna pii socidlnim Setfeni. Komise je Zadnym zptisobem nehodnoti,
pouze konstatuje, ze socidlni Setfeni bylo provedeno den pted nastupem k hospitalizaci
k dal$imu vySetfeni. Z posudku nelze zjistit, zda zdravotni stav zalobce az do 11. 8. 2014
nebyl dlouhodobé neptiznivy z diivodu, ze viibec neomezoval funkéni schopnosti nutné pro
zvladnuti zékladnich Zivotnich potieb, nebo protoze nem¢l trvat déle nez jeden rok (k tomu
viz jiz vySe). Ke dni jednani posudkové komise pak zalobce nezvlada 3 zékladni Zivotni
potieby.
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Soud nezpochybiiuje, Ze posouzeni zdravotniho stavu zadatele o piispévek na péci lze
v obecné roviné provést i bez vySetfeni zadatele (zhlédnuti) posudkovym lékafem OSSZ,
resp. posudkovou komisi toliko na zakladé obsahu zdravotnické dokumentace, byt’ by takovy
postup nemél byt pravidlem (viz rozsudek NSS ze dne 14. 9. 2011, ¢j. 4 Ads 82/2011 — 44).
Takto ovSem nelze postupovat v piipadé, ze posudkovy lékai (komise) dospiva k zavéru,
ktery je zcela vrozporu s vysledky socialniho Setfeni. Vysledek socidlniho Setfeni je
podkladem pro zpracovani lékarského posudku, posudkovy lékai (komise) jim neni vazan.
Posudkovy 1€kat, resp. posudkovd komise MPSV ovSem musi odchylné hodnoceni
presvédcivym zplusobem obhdjit, tj. uvést, z jakych diivodi ma za to, Ze posuzovana osoba je
schopna samostatné zvladat urcitou zékladni Zivotni potiebu, ackoliv z udajii obsazenych
v zaznamu o socialnim Setieni vyplyva, Zze tomu tak neni. Pfedpokladem presvédCivosti pak
v takovém ptipad¢ je, Ze posudkovy lékat (komise) bud’ z medicinského hlediska vysvétli, ze
zdravotni stav zadatele ho neomezuje v jednotlivych tikonech ke zvladani sporné zakladni
zivotni potieby, nebo ze Zadatele sam vySetii a zhlédne (byt’ nikoliv v pfirozeném prostiedi
zalobce), ¢imz de facto zopakuje obsah socidlniho Setfeni (srov. rozsudek NSS ze dne
25.4.2013, ¢j. 6 Ads 17/2013 — 25, bod 29). Posudkovy I¢kai OSSZ ani posudkova komise
MPSV ovSem ani jednim ztéchto zplisobu nepostupovali. Nevyrovnali se s vysledky
socidlniho Setfeni, posudkovd komise MPSV jen poznamenala, Ze socidlni Setfeni bylo
provedeno pied pfijetim k hospitalizaci (nuto zdlraznit, ze se vSak jednalo pouze
o hospitalizaci za ucelem dovysetieni zdravotniho stavu zalobce, nikoliv za ucelem provadéni
1é¢ebnych vykonti, v jejichz disledku by se mohl stav zalobce rychle zlepsit); posudkova
komise nevysvétlila, pro¢ ji zminéna skutecnost ,diskvalifikuje” zavaznost zaznamu
o socialnim Setfeni. Oba posudkové organy se odchylily od zavéru socidlniho Setfeni, aniz
vysvétlily divody, které je k tomu vedly. Posudek OSSZ i posudek posudkové komise MPSV
jsou tedy v rozporu s jednim z podkladt pro jejich zpracovani, aniz by v nich bylo vysvétleno,
pro¢ posudkové organy dospély k odlisnému hodnoceni. Oba posudky, o néz rozhodujici
spravni organy opiely sva rozhodnuti, jsou ve vztahu ke skuteCnosti, jaké vSechny zakladni
zivotni potieby neni zalobce schopen zvladat, nepfesvéd€ivé. Rozhodnuti Zalovaného tedy ani
v tomto ohledu nevychézi z dostate¢né zjisténého skutkového stavu.

Zalobce se k posudku posudkové komise MPSV vyjadtil podanim ze dne 27. 8. 2014,
vnémz napadl zavér posudkové komise, podle niz Zalobce zvldda ukony zahrnuté pod
zékladni Zivotni potiebu stravovani, oblékani a obouvani a télesna hygiena. Konkrétné uvedl,
7e neni schopen si stravu naservirovat, bez pomoci se neoblece od pasu doli a neobuje,
nevstoupi do vany ani do sprchy, protoZe neohne nohu v koleni, ve sprSe potfebuje mit oporu,
protoZe se sam neumyje. Zalovany na tyto konkrétni vyhrady proti zavéru posudku nikterak
nereagoval, nevyzadal zpracovani doplnéni posudku od posudkové komise, ani v rozhodnuti
neodtivodnil, pro¢ jsou vytky Zalobce k zavéru posudku neopodstatnéné. Zalovany se tedy
v rozhodnuti nevypotadal s vyjadienim Zalobce ke shromazdénym podkladim pro vydani
rozhodnuti, coz ¢ini rozhodnuti nepfezkoumatelné pro nedostatek diavodi.

Zavér a rozhodnuti o nahradé nakladu fizeni

Soud uzavird, Ze ackoliv Zalovany sdm neprovadi posouzeni zdravotniho stavu Zalobce
za UCelem zjiSté€ni, od jakého data lze zdravotni stav Zalobce hodnotit jako dlouhodobég
neptiznivy ve smyslu § 3 pism. c¢) zdkona o socidlnich sluzbach a jaké zékladni Zzivotni
potieby neni zalobce schopen zvladat bez pomoci jiné osoby, pochybil v tom, Ze rozhodl
o odvolani na zéklad¢ nedostate¢né zjisténé¢ho skutkového stavu, nebot’ vzal za zaklad svého
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rozhodnuti nepresvédéivy posudek posudkové komise MPSV. Zalovany dale pochybil v tom,
ze se vrozhodnuti nevyporadal s odvolacimi nadmitkami Zalobce a sjeho vyjadienim ke
shromazdénym podkladim. Za kvalitu odivodnéni spravniho rozhodnuti nese plnou
odpovédnost zalovany. Pokud posudek posudkové komise MPSV neposkytl zalovanému
relevantni argumenty proto, aby se mohl s jednotlivymi odvolacimi namitkami vypotadat,
nemohl zalovany rezignovat na fadné odivodnéni svého rozhodnuti a mél doplnit dokazovani
vyzaddnim dopliujictho posudku, ktery by reagoval na vyjadieni zalobce k ptivodnimu
posudku, event. vyzadanim tzv. srovnavaciho posudku ¢i ustanovenim znalce.

Vzhledem ke shora uvedenému soud zrusil podle § 76 odst. 1 pism. a) a b) s. T. s.
rozhodnuti zalovaného (§ 78 odst. 1 s. f. s.) a véc mu vratil k dal§imu ftizeni (§ 78 odst. 4
s. f. s.). V ném je zalovany vazan pravnim nazorem soudu (§ 78 odst. 5 s. 1. s.).

Za této situace se tak soud jiz nezabyval Zalobnimi body tykajicimi se spravnosti
skutkovych zavéra zalovaného, nebot’ procesni vady, které soud Zalovanému vytknul, brani
posouzeni vécné spravnosti napadeného rozhodnuti.

O nahradé nakladt fizeni rozhodl soud podle § 60 odst. 1 s. f. s. Zalobce byl v fizeni
uspésny, ovsem zadné naklady mu v tomto fizeni nevznikly. Soud proto rozhodl, Ze pravo na
nahradu néklad nema zadny z ucastnik.

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti 1z e podat kasacni stiznost ve lhiité dvou tydni ode dne
jeho doruc€eni. Kasatni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich u Nejvyssiho
spravniho soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasa¢ni stiZznosti rozhoduje Nejvyssi
spravni soud.

Lhita pro podéani kasa¢ni stiznosti kon¢i uplynutim dne, ktery se svym oznaCenim
shoduje se dnem, ktery urcil pocatek lhity (den doruceni rozhodnuti). Ptfipadne-li posledni
den lhlty na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem lhity nejblize nésledujici
pracovni den. Zmeskani lhity k podani kasa¢ni stiznosti nelze prominout.

Kasacni stiznost 1ze podat pouze z diivodii uvedenych v § 103 odst. 1 s. . s. a kromé
obecnych naleZitosti podani musi obsahovat oznafeni rozhodnuti, proti némuz sméfuje,
v jakém rozsahu a z jakych divodil je stéZovatel napadd, a udaj o tom, kdy mu bylo
rozhodnuti doruceno.

V fizeni o kasac¢ni stiznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li
stézovatel, jeho zaméstnanec nebo Clen, ktery za néj jedné nebo jej zastupuje, vysokoskolské
pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zdkonl vyzadovano pro vykon advokacie.

Soudni poplatek za kasacni stiznost vybird Nejvyssi spravni soud. Variabilni symbol
pro zaplaceni soudniho poplatku na ucet NejvysSiho spravniho soudu lze ziskat na jeho
internetovych strankach: www.nssoud.cz.

V Praze dne 7. ¢ervence 2016


http://www.nssoud.cz/
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Tomas Kocourek, v. r.
soudce
Za spravnost:
Bozena Koufimova



